Late-onset urethrorectal fistula after laparoscopic radical prostatectomy : report of a case by 南田, 諭 et al.
Title術中明らかな直腸損傷を認めずに発症した腹腔鏡下前立腺全摘除術後の尿道直腸瘻の1例
Author(s)南田, 諭; 岩村, 正嗣; 土田, 繭美; 池田, 勝臣; 松田, 大介; 田畑, 健一; 佐藤, 威文; 入江, 啓; 馬場, 志郎






























　 　 We　report　a case　of　late-onset　urethrorectal丘stula　hatlacked　obvious　rectal　iゆry　during　the
operation.　Ischcmic　hangc　or　heat　dcnaturation　frcctal　wall　may　bc　the　potential　cause　of　the
present　urethrorectal負stula.














　 既往歴:特 記 すべ きことな し
　 家族歴:特 記 すべ きことな し
　 現病歴:2003年II月他 院で の健 康診 断 でPSA　3.9
ng/mlを指摘 され精査 目的 に当院紹介受診,残 尿 感,
肉眼的血尿,排 尿時痛 な どの有意 な症状 な し.直 腸診
上左 葉 に硬結 を触 知 し,PSA　4.　98　ng/mlと高 値 を示
したため2004年1月13日に経直腸 的前立腺針生検術 施
行(合 計8カ 所穿 刺).左 葉側領域 と尖部 領域か ら腺
癌,Gieason　Scorc:3+3=6が認め られ前 立腺癌 と診
断 した.骨 シンチ グラフ ィー.MRI上 有 意 な遠 隔転
移,浸 潤所見 な く,T2NOMOと診断 し2004年4月1日
に腹 腔鏡下前立腺 全摘 除術 施行 した.手 術 は経腹 膜的
到達法 にてMontsouris法に準 じて施行 し,膀 胱 尿道
吻合 は3-Oバイ ク リル を用 いて10針の結 節縫 合 と し
た.前 立腺摘 除後 に直腸前面 を洗浄 し観察 したが明 ら
か な損傷 は認め なか った.手 術時間4時 間55分,出血
量870ml(尿 と洗 浄 液 込 み)で あっ た が,輸 血 は
行 ってい ない.
　病理結果:検 体 は5.5×3.7×3cm,40　g.病巣数2
カ所.占 拠部位 は左葉前側か ら尖部領域,左 葉尖部後
側領域 で あった.癌 の大 きさは1.5×0.4,0.2×0.l
cm。組 織学診 断 として は左 葉前 側か ら尖部 にか けて
は中分化腺癌(Glcason　score:4+3),左葉尖 部後側 に




　術 後経過:術 後1日 目,膀 胱尿道 吻合 部の ドレー ン
か らの排 液 は130ml,歩行,飲 食開始.術 後4日 目
に ドレー ンか らの排 液 が50ml未 満 となったの で ド
レー ン抜去 した,術 後5日 目に尿道 カテーテ ル抜去 し
た.ま た排便 は術 後3日 目よ り認 め られた.尿 道 力
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テー テル抜 去 後 の尿 漏 れ は少量 で あ りurinary　con-
tinenceは1回の排 尿量 が150～200　mlと良好 であっ
た.術 後 経過順 調 の ため,術 後7日 目に退 院 となっ
た.
　術 後10日目に排尿 中 に肛 門 よ り液体 の流 出 を認 め
た。その後 も同様 の症状続 くため術 後ll日目に外 来受
診 し尿検査 にて糞便 の混入 を認め,尿 道直腸痩疑 いに
て入 院 となった.
　再 入院時の尿検査で は便 による混濁 を認め,肛 門か
らの流 出物 の生化学検査で はBUN　644　mg/dl,　Cr　l　lO
mg/dl,　Na　74　meq/1,　K　47　meq/1,　Cl　88　meq/1,　Ca
lO.9mg/dlと尿 を示す所見 であった.
　画像所見:膀 胱 造影で は200ml注入 にて腸 管の造
影 を認めた.逆 行性尿道造影で は膀胱尿道吻合部 よ り
直腸 へ の痩 孔 を認 め直 腸 の造 影所 見 を認 めた(Fig,
lA,　B).明 らかな後腹膜,腹 腔 内へ の造 影剤 の漏 れ





　 　 　 　 　 rectal　fistula　and　intestinal　tract　are






　 　 　 　 丘stula　had　completely　disappcared.
直腸痩は認めなかった.
　入院後経過:入 院初 日より尿道カテーテルを留置














































針は,小 さな痩孔では尿 ドレナージのみ,必 要に応 じ
て人工肛門を造設することにより自然治癒する場合が
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